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Articolul 1: Asigurarea de viata cu acoperire prin asigurare
pentru afectiuni medicale grave

1. Asigurarea de viata cu acoperire prin asigurare pentru
afectiuni medicale grave poate fi incheiatd cu sau fard
examinare medicala.

2. Asigurarea de viata cu acoperire prin asigurare pentru
afectiuni medicale grave poate fi incheiatd numai pentru
asigurati sanatosi. Persoanele cu incapacitate totala de munca,
stabilita de catre institutiile abilitate, nu pot fi asigurate.

Articolul 2: Evenimentul asigurat si acoperirea prin asigurare

1. Prin prezentele conditii speciale de asigurare sunt acoperite
urmatoarele evenimente:

- diagnosticarea asiguratului, in perioada de valabilitate a
asigurarii, cu una din afectiunile medicale grave prevazute la
paragraful 3 al prezentului articol, punctele 1 + 20

- decesul asiguratului in perioada de valabilitate a asigurarii

- supravietuirea asiguratului la expirarea contractului de
asigurare.

Protectia prin asigurare se extinde la copiii asiguratului Tn
conformitate cu prevederile articolului 3 al prezentelor conditii
de asigurare.

2. Acoperirea prin asigurare cuprinde producerea unui singur
eveniment asigurat Tn perioada de valabilitate a asigurarii. Prin
diagnosticarea asiguratului cu una din afectiunile medicale
grave prevazute la paragraful 3 al prezentului articol,
acoperirea prin asigurare pentru celelalte evenimente
asigurate Tnceteaza (atat pentru diagnosticarea asiguratului cu
aceeasi sau cu alta afectiune, cat si pentru decesul asiguratului
in perioada de valabilitate a asigurdrii si supravietuirea
asiguratului la expirarea contractului de asigurare).

3. Tn sensul prezentelor conditii de asigurare, urmétoarele
afectiuni sunt considerate afectiuni grave:

1. Infarct miocardic

Definitie

Necroza unei portiuni a muschiului cardiac ca rezultat al blocarii
circulatiei sanguine in una sau mai multe artere coronare,

consecintd a unei intreruperi subite a fluxului circulator sau a
irigarii insuficiente a regiunii cardiace respective.

Diagnostic

Diagnosticul trebuie sa se bazeze pe urmatoarele trei criterii,
fara exceptie:

- istoricul tipului de durere cardiaca

- modificari recente ale electrocardiogramei asociate care
constau n unde de tip “Q” recent aparute si in unde “T”
inversate

- cresterea valorilor enzimelor cardiace.
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Diagnosticul trebuie stabilit de un medic specialist cardiolog,
ntr-o clinica de specialitate de cardiologie.

Acoperire

Solicitarea privind plata indemnizatiei poate fi admisa odata cu
stabilirea diagnosticului conform documentatiei medicale, de
catre institutia medicala in care s-a facut tratamentul, Tn
conformitate cu prevederile paragrafului 2 al acestui punct.
Suma asigurata se plateste numai pentru prima diagnosticare a
infarctului miocardic.

Excluderi
Sunt excluse urmatoarele afectiuni:
a. infarcte silentioase depistate pe electrocardiograma

b. toate tipurile de angina incluzand angina stabilda, angina
instabila (preinfarct) si angina Prinzmetal

c. orice tulburdri patologice care nu se bazeaza pe aceste
criterii, ci doar pe criterii ecografice, de rezonanta magnetica
nucleard, de tomografie cu emisie de pozitroni

d. tulburari patologice care evidentiaza doar unul sau douad din
criteriile de mai sus.

2. Interventia chirurgicala de tip by-pass a arterelor coronare
Definitie

Interventia chirurgicald de tip by-pass a arterelor coronare
reprezinta interventia chirurgicald recomandata de un medic
de specialitate pentru a corecta stenoza sau ocluzia arterei
coronare prin introducerea unei grefe de tip by-pass in scopul
limitarii simptomelor de tip anginos si imbunatatirii circulatiei
sanguine.

Diagnostic

Diagnosticul trebuie stabilit de un medic specialist cardiolog,
intr-o clinica de specialitate de cardiologie.

Acoperire

Solicitarea privind plata indemnizatiei poate fi admisa dupa
efectuarea interventiei chirurgicale pe torace deschis.
Interventia chirurgicala trebuie sa fie prima de acest tip pentru
asigurat, indiferent daca se corecteaza una sau mai multe
artere coronare, in conformitate cu prevederile paragrafului 2
al acestui punct.

Excluderi

Angioplastia, orice tratament cu laser si toate celelalte tehnici
care nu necesitd interventie chirurgicala pe torace deschis,
chirurgia valvulard, chirurgia pentru tumori intracardiace, boli
congenitale sau orice alta chirurgie nespecific considerata ca
by-pass aortocoronarian sau mamarocoronarian sau ambele,
sunt excluse.

3. Cancer (tumora maligna)
Definitie
Prezenta uneia sau a mai multor tumori maligne, caracterizata

de Tnmultirea necontrolata si metastazarea celulelor maligne,
invazia si distrugerea tesutului normal.

Diagnostic
Diagnosticul trebuie stabilit de un medic specialist oncolog sau
hematolog.

Acoperire

Notiunea de cancer (tumorad maligna) include toate formele
solide de carcinom, leucemie (cu exceptia leucemiei limfocitare
cronice), limfoamele, boala Hodgkin si limfomul Non Hodgkin.
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Solicitarea privind plata indemnizatiei poate fi admisa odata cu
stabilirea certa a diagnosticului, in conformitate cu prevederile
paragrafului 2 al acestui articol.

Excluderi
Nu sunt acoperite prin asigurare:

- tumorile reprezentand modificari maligne de tip carcinom
in situ (inclusiv displazia cervicald CIN-1, CIN-2 si CIN-3) sau
tumorile a caror descriere histologica este de tip premalign

- melanoamele cu grosime determinatd prin examen
histologic mai mica de 1,5 mm sau care au un nivel de invazie
inferior nivelului 3 Clark

- toate hiperkeratozele sau carcinoamele celulelor bazale ale
pielii

- toate celelalte carcinoame ale pielii, cu exceptia situatiei in
care invazia s-a extins catre alte organe

- sarcomul Kaposi si alte carcinoame asociate infectiei HIV

- cancerul de prostata histologic descris conform clasificarii
TNM ca T1 (inclusiv T1a sau T1b) sau forme de cancer care sunt
echivalente acestora sau inferioare din punct de vedere al
clasificarii, inclusiv stadiul A de cancer de colon dupa
clasificarea Dukes.

4. Accident vascular cerebral

Definitie

Disfunctia vascularda cerebrald care produce sechele
neurologice permanente, tulburari motorii, precum si paralizia

extremitatilor, si include infarctul tesutului cerebral, hemoragia
unui vas intracranian sau embolismul cerebral.

Diagnostic

Diagnosticul trebuie stabilit de un medic specialist neurolog,
intr-o clinica de specialitate. Accidentul vascular cerebral este
exclus daca vreuna din dovezile de mai sus lipseste, de
exemplu: diagnostic bazat doar pe tomografia cerebrald sau
doar deficit neurologic permanent.

Acoperire

Existenta unui deficit neurologic permanent la cel putin 3 luni
de la data stabilirii procesului cerebrovascular trebuie
confirmatd de un medic specialist neurolog. Solicitarea
asiguratului privind plata indemnizatiei poate fi admisa numai
dupd trecerea acestei perioade, in conditile Tn care
asiguratorului i se pune la dispozitie documentatia medicala ce
confirma diagnosticul.

Excluderi
Nu sunt acoperite prin asigurare:

- hemoragie cerebrald provocatd de leziuni traumatice,
posttraumatice, epilepsie sau de infectii

- simptome cerebrale datorate migrenei, unei tumori
cerebrale, hipoxiei

- hemoragie cerebrala provocata de complicatii dupa
chirurgia vasculara cerebrala

- tulburari vizuale datorate malformatiei unei artere

cerebrale, afectiuni vasculare care afecteaza ochiul sau nervul
optic, alterari ischemice ale sistemului vestibular

- consecintele SIDA sau ale starii de purtator HIV

- atac ischemic tranzitor sau orice accident tranzitor si care
este lent reversibil; deficit ischemic neurologic extins si
reversibil, sincopa
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- bolicare afecteaza in plan secundar sistemul nervos (central
sau periferic)

- boli congenitale ale sistemului nervos.

5. Insuficienta renala cronica

Definitie

Insuficienta renald cronica este ultimul stadiu al unei patologii
renale ce consta in afectarea cronica, ireversibila, a functiei
ambilor rinichi si care impune dializa renala regulatda sau
realizarea transplantului de rinichi.

Diagnostic

Diagnosticul trebuie stabilit de un medic specialist nefrolog,
intr-o clinica de specialitate.

Acoperire

Solicitarea privind plata indemnizatiei poate fi admisa dupa
confirmarea diagnosticului de cdtre un medic specialist
nefrolog, conform paragrafului 2 al prezentului punct si dupa
inceperea dializei renale regulate sau dupd efectuarea
transplantului de rinichi.

Excluderi
Sunt excluse toate afectiunile renale acute, insuficienta limitata

la un singur rinichi, insuficienta renala acuta ca urmare a unei
traume sau ca urmare a altor cauze.

6. Transplantul de organe

Definitie

Transplantul de organe reprezinta interventia chirurgicala de
inlocuire a urmatoarelor organe la nivelul organismului
persoanei asigurate, ca primitor: inima, plamani, rinichi, ficat,
pancreas sau maduva osoasa.

Diagnostic

Transplantul de organe trebuie efectuat ca urmare a unei
necesitati medicale confirmate de medici specialisti.

Acoperire

Solicitarea privind plata indemnizatiei poate fi admisa dupa
realizarea transplantului de organe, in conformitate cu
paragraful 2 al prezentului punct.

Excluderi

Sunt excluse toate transplanturile de tesuturi, toate formele de
transplant autolog de maduva osoasa.

Referitor la transplantul de pancreas, este exclus transplantul
insulelor Langerhans.

7. Scleroza multipla

Definitie

Scleroza multipla este o boalda cronici, degenerativa,
caracterizata prin degenerarea tesutului nervos, localizata in
creier sau maduva spindrii si manifestata prin paralizie totala
sau partiald, parestezii si/sau nevritd optica sau alte manifestari
tipice ale bolii.

Diagnostic

Diagnosticul este stabilit pe baza istoricului medical, a analizei
lichidului cefalo-rahidian si a cel putin un simptom neurologic
bine definit, cu deteriorari functionale nervoase manifestate pe
o durata mai mare de 6 luni. Diagnosticul trebuie confirmat prin
tehnici de investigatie moderna, ca tomografia si rezonanta
magnetica nucleara.

Acoperire
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Solicitarea asiguratului privind plata indemnizatiei poate fi
admisa dupa confirmarea diagnosticului de catre un medic
specialist neurolog, conform paragrafului 2 al prezentului
punct. Manifestarile neurologice trebuie sa fie prezente pe o
perioadd de minimum 6 luni sau sa existe cel putin doua
recidive.

8. Paralizia

Definitie

Paralizia se instaleazda (ca efect al Tmbolnavirilor sau
accidentelor) prin lezarea permanenta si totalda a maduvei
spinarii. Tn partea corpului inervatd de fibrele lezate ale ciii
piramidale se va produce o paralizie de un grad proportional cu
gradul de lezare, cu aparitia slabiciunii sau imposibilitatii
efectuarii miscarilor voluntare.

Diagnostic

Relatia de cauzalitate dintre imbolndvire sau accident si

paralizie trebuie stabilita printr-un diagnostic de certitudine,
imediat dupa instalarea paraliziei.

Diagnosticul trebuie stabilit de un medic specialist neurolog,
intr-o clinica de specialitate

Acoperire

Solicitarea privind plata indemnizatiei poate fi admisa dupa
stabilirea diagnosticului de certitudine la trei luni de la aparitia
bolii, in conformitate cu paragraful 2 al prezentului punct.

Excluderi

Este exclus sindromul Guillain-Barré.

9. Pierderea vederii (cecitate)

Definitie

Pierderea completa si permanenta (ireversibild) a acuitatii

vizuale la ambii ochi, ca urmare a unei imbolnaviri acute (infectii
acute, boli vasculare, tumori, etc.) sau a unui accident.

Diagnostic

Diagnosticul trebuie stabilit de un medic specialist oftalmolog,
intr-o clinica de specialitate.

Acoperire

Solicitarea privind plata indemnizatiei poate fi admisa dupa
confirmarea diagnosticului conform paragrafului 2 al
prezentului punct.

Excluderi

Sunt excluse scaderea acuitatii vizuale, pierderea temporara a
vederii si pierderea unilaterala a vederii.

10. Interventia chirurgicala la nivelul aortei

Definitie

Interventia chirurgicald pe aorta reprezintd interventia
efectuata Tn cazul unei boli aortice cronice, ce presupune
rezectia (indepartarea) pe cale chirurgicala a segmentului aortic
afectat si inlocuirea acestuia cu o proteza. In sensul prezentei
definitii, prin aorta se inteleg regiunile toracica si abdominala
ale acesteia.

Diagnostic

Diagnosticul trebuie stabilit de un medic specialist cardiolog,
intr-o clinica de specialitate de cardiologie.

Acoperire

Solicitarea privind plata indemnizatiei poate fi admisa dupa
efectuarea cu succes a interventiei chirurgicale, confirmata de
un medic specialist cardiolog.
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Excluderi

Sunt excluse interventiile chirurgicale la nivelul ramificatiilor
regiunilor toracica si abdominala ale aortei si interventiile la
nivelul ramurilor aortice.

11. Interventia chirurgicala a valvelor cardiace

Definitie

Interventia chirurgicala a valvelor cardiace reprezinta
interventia chirurgicala efectuata pentru inlocuirea uneia sau
mai multor valve cardiace (mitrala, aorticd, pulmonarad si

tricuspida) ca urmare a stenozei, insuficientei sau a ambelor
boli.

Acoperire

Solicitarea privind plata indemnizatiei poate fi admisa dupa
realizarea cu succes a inlocuirii valvei/valvelor cardiace.

Excluderi

Sunt excluse valvuloplastia cu balon, valvulotomia si repararea
chirurgicala a valvelor.

12. Tumora cerebrala benigna

Definitie

Tumora cerebrala benigna este tumora necanceroasa situata la
nivel cerebral care fie a fost operata sub anestezie general3, fie

este neoperabila si care produce deficiente neurologice
permanente.

Diagnostic

Diagnosticul de certitudine trebuie stabilit de un medic
specialist neurolog si/sau neurochirurg si sustinut de rezultate

obtinute prin tehnici imagistice concludente (de exemplu
Tomografie Computerizata, Rezonanta Magnetica).

Prin deficiente neurologice se inteleg modificarile neurologice
permanente, evaluate si documentate timp de cel putin trei
luni.

Acoperire

Solicitarea asiguratului privind plata indemnizatiei poate fi
admisa dupa cel putin trei luni de la confirmarea diagnosticului
de certitudine conform paragrafului 2 al prezentului punct.

Excluderi

Sunt excluse chisturile, granuloamele, malformatiile vasculare,
hematoamele, tumorile glandei pituitare si ale maduvei
spinarii.

13. Coma

Definitie

Este consideratda Coma starea de inconstientd ca urmare a unei
boli sau a unui traumatism cranian, fara raspuns la stimulii
externi si la nevoile vitale, care persista timp de cel putin 96 de
ore, necesita masuri tehnice de sustinere a functiilor vitale si
care cauzeaza deficiente neurologice permanente.

Diagnostic

Diagnosticul de Coma trebuie stabilit de un medic specialist
neurolog sau de alta specialitate in functie de necesitati, dupa
o persistentd de cel putin 96 de ore, Deficienta neurologica
permanentd trebuie confirmatda prin tehnici imagistice
concludente (de exemplu, Tomografie Computerizata,
Rezonanta Magnetica), rezultatele analizelor de laborator,
rezultatul  Electroencefalogramei, analiza  lichidului
cefalorahidian.

Acoperire
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Solicitarea privind plata indemnizatiei poate fi admisa dupa cel
putin trei luni de la confirmarea diagnosticului de certitudine de
Coma conform paragrafului 2 al prezentului punct.

Excluderi

Sunt excluse toate starile de coma rezultate in urma abuzului
de alcool, droguri si medicamente.

14. Ciroza hepatica Child B sau C

Definitie

Ciroza hepatica este fibrozarea avansata si ireversibila a
tesutului hepatic normal.

Diagnostic

Diagnosticul de ciroza hepatica trebuie stabilit de un medic
specialist internist (gastroenterolog sau hepatolog) in baza
rezultatelor testelor clinice si de laborator (dupa clasificarea
Child-Turcotte-Pugh, stadiul de boala Child B sau C), conform
urmatoarelor criterii:

A. Hepatita cronica (cu bilirubina >2 mg/dl sau >35 umol/L)
Ascitd moderata

Albumina <3,5 g/dI

PV >4 sec sau INR >1.7

Encefalopatie hepatica

mo o w

Acoperire

Solicitarea asiguratului privind plata indemnizatiei poate fi
admisa dupd confirmarea diagnosticului de certitudine
conform paragrafului 2 al prezentului punct. Sunt acoperite
numai stadiile de boald B (7-9 puncte) si C (10-15 puncte)
conform clasificarii Child-Turcotte-Pugh.

Excluderi

Sunt excluse ciroza hepatica in stadiul Child A, toate stadiile de
ciroza si toate bolile hepatice de etiologie alcoolicd si/sau
determinate de consumul de droguri.

15. Boala pulmonara obstructiva cronica terminala

Definitie

Boala pulmonara obstructiva cronica terminala este afectarea
severa si ireversibila a functiei respiratorii ca urmare a unei boli
pulmonare obstructive cauzate de boli pulmonare cronice
(Bronsita cronica obstructiva, Bronsita astmatiforma cronica,
Emfizem pulmonar, alte boli pulmonare asemdanatoare)
Diagnostic

Diagnosticul de Boala pulmonara obstructiva cronica in stadiu
terminal trebuie stabilit de un medic specialist pneumolog in
baza rezultatelor investigatiilor clinice, de laborator,
radiologice, a testelor spirometrice pentru evaluarea functiei
pulmonare etc. Diagnosticul trebuie sustinut de toate criteriile
urmatoare:

- volumul maxim de aer expirat in prima secunda a unei
expiratii fortate VEMS ( FEV 1) mai mic de un litru, modificare
permanenta (testul Tiffeneau)

- presiunea partiald a oxigenului de cel mult 55mmHg (Pa02
sub 55 mmHg) la analiza gazelor din sangele arterial

- necesitatea
hipoxemie.

Oxigenoterapiei permanente pentru

Acoperire
Solicitarea privind plata indemnizatiei poate fi admisa dupa

stabilirea diagnosticului de certitudine al fazei terminale a Bolii
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pulmonare obstructive cronice, in conformitate cu paragraful 2
al prezentului punct.

Excluderi:

Sunt excluse toate celelalte boli pulmonare: bolile pulmonare
inflamatorii si granulomatoase, insuficienta respiratorie ca
urmare a unei boli respiratorii acute, a bolilor tumorale si a altor
boli asemandtoare.

16. Pierderea unui membru

Definitie

Pierderea unui membru reprezinta pierderea completd si
ireversibila a cel putin unui membru deasupra articulatiei
pumnului, respectiv deasupra gleznei, provocata de un accident
sau de o boala.

Diagnostic

Pierderea a cel putin unui membru trebuie confirmatd de un
medic specialist chirurg, ortoped si/sau traumatolog.
Asiguratorului i se va pune la dispozitie documentatia medicala
ce confirma diagnosticul.

Acoperire

Solicitarea privind plata indemnizatiei poate fi admisa dupa

stabilirea diagnosticului de certitudine conform paragrafului 2
al prezentului punct.

17. Traumatismul cranian major

Definitie

Traumatismul  cranian  major reprezintd  totalitatea
manifestarilor clinice ce apar in urma unui traumatism ce
implicd cutia cranian3. Tn urma producerii traumatismului,
asiguratul trebuie sa prezinte deficite neurologice permanente,
manifestate prin imposibilitatea de a efectua independent cel

e e

17.1. spalatul (capacitatea asiguratului de a se spala in cada sau
sub dus)

17.2.imbracatul (capacitatea asiguratului de a pune, scoate, de
a incheia si descheia hainele si accesoriile)

17.3. igiena personald (capacitatea asiguratului de a folosi
toaleta (WC))

17.4. mobilitatea (capacitatea asiguratului de a se deplasa)

17.5. continenta (capacitatea asiguratului de a controla
sfincterul vezical si sfincterul anal)

17.6. hranirea (capacitatea asiguratului de a se hrani)

17.7. capacitatea asiguratului de a-si lua singur medicamentele
17.8 capacitatea asiguratului imobilizat la pat de a se ridica
singur.

Deficitele neurologice permanente trebuie sa fie evaluate si
documentate medical timp de cel putin trei luni.

Diagnostic

Diagnosticul trebuie confirmat de un medic specialist neurolog
sau neurochirurg si sustinut de investigatii paraclinice, cum ar fi
rezonantd magnetica nucleara sau computer tomograf cranio-
cerebral.

Acoperire

Solicitarea privind plata indemnizatiei poate fi admisa dupa
confirmarea diagnosticului conform paragrafului 2 al
prezentului punct.

Excluderi
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Sunt excluse toate traumatismele cerebrale fara afectare
neurologica permanenta, epilepsia posttraumatica, starile
postoperatorii dupa interventia chirurgicala pentru evacuarea
unui hematom intracerebral cu geneza posttraumatica.

18. Arsuri grave

Definitie

Arsurile grave sunt leziuni ale tesuturilor provocate de agenti
termici, chimici, electricitate si radiatii. Sunt acoperite arsurile
de gradul 3 si 4 cu afectare de cel putin 20% din suprafata
corpului.

Diagnostic

Diagnosticul de arsurda grava trebuie stabilit de un medic
specialist in chirurgie plastica, reparatorie, arsuri, dermatologie
si confirmat in baza rezultatelor specifice ce includ localizarea
exactd, suprafata arsa, evolutia tratamentului, cicatricile
rezultate si eventualul transplant de piele. Pentru calcularea
suprafetei arse in cazul adultilor se foloseste regula lui Wallace
(regula lui 9). Tn cazul copiilor, calculul suprafetei arse se face
conform diagramei Lund-Browder.

Acoperire

Solicitarea privind plata indemnizatiei poate fi admisa dupa
efectuarea integrala a tratamentului arsurilor.

Excluderi

Sunt excluse toate arsurile de gradul 1, 2 si arsurile de gradul 3
si 4 cu afectare mai mica de 20% din suprafata corpului dupa
regula lui Wallace la adulti, respectiv dupa diagrama Lund-
Browder la copii.

19. Pierderea vocii si a functiunii vorbirii

Definitie

Pierderea vocii si a functiunii vorbirii reprezinta pierderea
totala si irecuperabila a capacitatii de a vorbi ca urmare a unei
afectiuni la nivelul corzilor vocale (procese tumorale primare

sau secundare ori alte boli) ori ca urmare a afectarii functiunii
centrului vorbirii din scoarta cerebrald si a ganglionilor bazali.
Diagnostic

Diagnosticul trebuie stabilit de un medic specialist ORL si
confirmat in baza rezultatelor testelor clinice si de laborator si
a investigatiilor paraclinice (teste pentru verificarea vorbirii
spontane, teste cognitive, interventii neuroradiologice,
rezonantda magneticd nucleara cu sau fara angiografie,
computer tomograf cranio-cerebral si alte investigatii
neurologice pentru determinarea etiologiei pierderii functiunii
vorbirii).

Acoperire

Solicitarea privind plata indemnizatiei poate fi admisa dupa cel
putin sase luni de la confirmarea diagnosticului de certitudine
de pierdere a vocii si functiunii vorbirii, conform paragrafului 2
al prezentului punct.

Excluderi

Sunt excluse toate tulburarile temporare ale functiunii vorbirii,
pierderea de natura psihogena a functiunii vorbirii, alte cauze
psihiatrice.

20. Pierderea auzului (Surditate)

Definitie

Pierderea auzului reprezinta pierderea totala si ireversibild a
auzului la ambele urechi ca urmare a unei boli (boala
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inflamatorie acuta, boala vasculara, procese tumorale) sau a
unui accident, confirmata clinic si audiometric.

Diagnostic
Diagnosticul de Surditate trebuie stabilit de un medic specialist
ORL si sustinut de teste audiometrice si ale pragului de sunete.

Articolul 3: Protectia prin asigurare a copiilor

1. Protectia prin asigurare a copiilor este valabila pentru toti
copiii asiguratului, inclusiv pentru cei adoptati si pentru copiii
ce se vor naste ori vor fi adoptati in perioada de valabilitate a
asigurarii. Protectia prin asigurare a copiilor este valabila si in
cazul in care acestia nu domiciliaza cu asiguratul, fiind
incredintati prin hotarare judecdtoreasca celuilalt parinte sau,
dupa caz, unei terte persoane.

2. Suma asigurata se plateste in cazul in care copilul este
diagnosticat cu una din urmatoarele boli grave enumerate
exhaustiv:

2.1. Cancer (tumora maligna)

2.2. Insuficienta renald cronica

2.3. Transplant de organe

2.4. Inlocuirea uneia sau mai multor valve cardiace

2.5. Paralizia

2.6. Pierderea vederii (cecitate)

2.7. Tumora cerebrala benigna

2.8. Coma

2.9. Pierderea unui membru

2.10. Traumatism cranian major

2.11. Arsuri grave

2.12. Pierderea auzului (surditate)

3. Solicitarea privind plata sumei asigurate poate fi admisa daca
sunt indeplinite urmatoarele trei criterii simultan:

3.1. Diagnosticul de boala grava la copil trebuie confirmat de
catre un medic specialist, respectiv interventia chirurgicald
definita in conformitate cu prezentele conditii de asigurare
trebuie sa fie efectuata dupa implinirea varstei de trei ani si
fnaintea implinirii varstei de optsprezece ani.

3.2. Copilul trebuie sa ramana in viata cel putin treizeci de zile
dupa confirmarea diagnosticului de catre un medic specialist,
respectiv dupa efectuarea interventiei chirurgicale.

3.3. Pentru acoperirea prin asigurare a copilului sunt valabile
aceleasi definitii, conditii de diagnostic si excluderi ca si pentru
asiguratul adult (articolul 3 al prezentelor conditii de asigurare).
4. Suma asiguratd pentru fiecare copil este de 25% din suma
asigurata pentru adult, insa maximum 35.000 Lei, respectiv
7.500 Euro.

5. Acoperirea prin asigurare pentru asiguratul adult ramane in
vigoare la aceeasi valoare si dupa plata sumei asigurate pentru
copil.

6. In cadrul unui contract de asigurare poate fi solicitatd plata
sumei asigurate o singura data pentru fiecare copil.

7. Tn cazul in care copilul este asigurat in mai multe contracte
de asigurare ale aceluiasi asigurat adult si/sau ale altor asigurati
adulti (ale ambilor parinti ori ale parintilor adoptivi), atunci in
cadrul fiecarui contract de asigurare poate fi solicitata plata
sumei asigurate pentru un singur eveniment asigurat.

8. Acoperirea prin asigurare nu este valabila dacd boala a aparut
sau daca interventia chirurgicald a avut loc ca urmare directa
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ori indirecta a unei boli preexistente a copilului. Bolile
preexistente sunt acele boli pe care copilul le-a avut Tnhaintea
emiterii politei de asigurare.

Articolul 4: inceputul si durata protectiei prin asigurare

1. Protectia prin asigurarea pentru afectiuni medicale grave
incepe la ora 00.00 a zilei specificate ca data de inceput a
asigurarii in politd, dar in niciun caz mai devreme de expirarea
perioadei de asteptare conform paragrafului 2 al prezentului
articol, cu conditia ca prima de asigurare sa fie achitata la acea
data.

2. Protectia prin asigurare pentru toate afectiunile medicale
grave prevazute la articolul 2 si la articolul 3, incepe dupa
trecerea unei perioade de 3 luni (perioada de asteptare) de la
data mentionata in politd ca inceput al asigurarii.

3. Asigurarea pentru afectiuni medicale grave inceteaza dupa
producerea evenimentului asigurat, in sensul articolul 2,
paragraful 1, cel mai tarziu insa la ora 24.00 a zilei trecute in
polita ca data de incetare a asigurarii.

Articolul 5: Factorii relevanti pentru evaluarea riscului de
catre asigurator

1. Pe langa prevederile articolul 7 ale Conditiilor Generale de
asigurare pentru Asigurarea de Viata (CGAV) ce fac referire la
obligatia furnizarii de declaratii complete si conforme cu
realitatea la incheierea contractului si la consecintele pe care le
au pentru evaluarea riscului de catre asigurator, sunt relevanti
toti factorii care au sau care pot avea influenta asupra evaluarii
starii de sanatate a asiguratului, in special, dar fara a se limita
la:

- toate bolile sau afectiunile cronice, bolile psihice,
modificdrile persistente ale tensiunii arteriale, valorile
patologice ale hemoleucogramei, concentratiei lipidelor,
glucozei in sange sau afectiuni legate de acestea, indiferent
daca asiguratul este sau nu sub tratament

- toate bolile existente sau suspiciunile de boli care, din punct
de vedere medical, sunt considerate riscante pentru aparitia,
evolutia sau progresia uneia dintre afectiunile grave
mentionate n prezentele conditii

- dependenta de alcool, narcotice, nicotina sau medicamente
- greutatea corporala

- toate examinadrile sau masurile diagnostice care sunt
recomandate de medic asiguratului in perioada de 6 luni inainte
de semnarea cererii de asigurare si care se referd la
diagnosticarea oricarei boli sau afectiuni mentionate fin
prezentul paragraf, indiferent daca asiguratul s-a supus acestor
examinari si indiferent de rezultatul acestor examinari.

2. Factorii descrisi mai sus, relevanti pentru evaluarea riscurilor
de catre asigurator, trebuie declarati de persoana asigurata in
cererea de asigurare, la completarea acesteia.

3. Daca in perioada cuprinsa intre semnarea cererii de asigurare
si acceptarea cererii, starea de sanatate a asiguratului se
modificd, acesta trebuie sa anunte acest fapt asiguratorului, in
cel mai scurt timp.

Articolul 6: Plata indemnizatiei de asigurare

1. Asiguratul trebuie sa anunte asiguratorul in scris cu privire la
producerea evenimentului asigurat, in decurs de cel mult 3 luni
de la diagnosticarea afectiunii grave.

2. Tn momentul solicitarii indemnizatiei, asiguratorului trebuie
sa-i fie transmise, suplimentar fata de Articolul 18 din Conditiile
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Generale de asigurare pentru Asigurarea de Viata (CGAV),
urmatoarele documente:

2.1. Copie dupa foaia de observatie a asiguratului eliberata la
iesirea din spital; adeverinta in original eliberata de medicul
specialist, in care este specificat cu exactitate diagnosticul;
rezultatele investigatiilor medicale ce confirma diagnosticul, in
original sau copie, dupa caz, precum si toate documentele
medicale solicitate de asigurator, specifice pentru fiecare
afectiune/interventie; actele de identitate ale asiguratului.

2.2. Daca diagnosticarea asiguratului cu o afectiune grava se
face in afara granitelor Romaniei, asigurdtorul poate solicita ca,
in vederea stabilirii evenimentului asigurat, sa fie confirmat
diagnosticul de cdtre un medic specialist cu practica pe
teritoriul Romaniei, pe cheltuiala asiguratului.

2.3. La cererea asiguratorului, asiguratul este obligat sa se
supuna unei noi examindri medicale, efectuata de un medic
agreat de asigurator, n scopul stabilirii sau verificarii
diagnosticului. Tn acest caz, costurile cu examinarea medical3
sunt suportate de asigurator.

Articolul 7: Cazuri speciale de limitare a raspunderii
asiguratorului la diagnosticarea asiguratului cu o afectiune
grava

1. Tn afara situatiilor previzute la articolul 15, paragraful 3 al
Conditiilor Generale de asigurare pentru Asigurarea de Viata
(CGAV), asiguratorul este exonerat de la plata sumei asigurate,
daca diagnosticarea asiguratului cu o afectiune medicala grava
s-a produs in urmatoarele situatii:

1.1. Sederea permanenta sau calatoria asiguratuluiin regiuni cu
clima nefavorabila, inclusiv participarea la expeditii stiintifice si
de alta categorie.

1.2. Producerea unui accident ca efect al consumului de alcool
de catre asigurat. Se considera ca evenimentul asigurat s-a
produs ca efect al consumului de alcool al asiguratului, daca:

- asiguratul, ca sofer al unui autovehicul, avea in momentul
producerii accidentului o concentratie de peste 10,8 mmol (0,5
%o) alcool in sange

- daca starea de ebrietate se constata cu Alcotestul si asiguratul
refuza efectuarea analizelor pentru stabilirea concentratiei de
alcool in sange

- daca asiguratul refuza sau evita constatarea starii sale de
ebrietate.

1.3. Prin tratamentul, respectiv interventiile chirurgicale, pe
care asiguratul le-a urmat din proprie initiativa, in afara situatiei
n care i-au fost prescrise medical.

1.4. Prin inducerea intentionata a imbolnavirii, prin slabirea
intentionata a capacitatilor intelectuale sau fizice, autoranire
intentionata sau tentativa de suicid, cu exceptia situatiei in care
aceasta faptda este comisd intr-o stare psihica care exclude
capacitatea de decizie.

1.5. Prin cutremur sau alte catastrofe naturale.

1.6. Prin actiunea unui mijloc de lupta sau razboi, cum ar fi
mine, explozibili etc.

1.7. Prin efectele directe sau indirecte ale radiatiei cu energie
de cel putin 100 eV, energiei nucleare, izotopilor radioactivi,
razelor ionizante, razelor laser, microundelor, razelor
ultraviolete artificiale, cu exceptia cazurilor in care expunerea
s-a facut la recomandarea medicului, sub control medical, in
scop terapeutic.
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1.8. Prin producerea unui accident ca urmare a conducerii de
catre asigurat a unui vehicul pentru care nu poseda permis de
conducere valabil pentru conducerea pe drumuri publice;
aceasta prevedere este valabila si daca vehiculul nu este condus
pe drumuri publice.
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